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Verfahren und Vorrichtung zurBestimmung des Blutvolumens wahrend einer 

extrakorporalen Blutbehandlung 




Verfahren und Vonichtung zur Bestimmung des Blutvolumens wahrend einer 

extrakorporalen Blutbehandlung 



Die Erfindung betriffl ein Verfahren zur Bestimmung des Blutvolumens wahrend 
einer extrakorporalen Blutbehandlung mit einer Blutbehandlungseinrichtung in 
einem extrakorporalen Blutkreislauf sowie eine Vorrichtung zur Bestimmung des 
Blutvolumens wahrend einer extrakorporalen Blutbehandlung. 

Zur Entfernung von harnpflichtigen Substanzen und zum Flussigkeitsentzug 
werden beim akuten imd chronischen Nierenversagen verschiedene Verfahren zur 
apparativen Blutreinigung bzw. Blutbehandlung eingesetzt. Bei der Hamodialyse 
(HD) tiberwiegt der diffusive Stoffiransport, wahrend bei der Hamofiltration (HF) 
ein konvektiver Stofftransport ttber die Membran stattfindet. Eine Kombination 
aus beiden Verfahren ist die Hamodiafiltration (HDF). 

Wahrend der extrakorporalen Blutbehandlung stromt das Blut des Patienten fiber 
einen arteriellen Zweig eines Schlauchleitungssystems in eine 
Blutbehandlungseinrichtung, beispielsweise einen Hamodialysator oder 
Hamofilter, imd stromt von der Blutbehandlungseinrichtung fiber einen venosen 
Zweig des Leitungssystems zurfick zum Patienten. Das Blut wird mittels einer 
Blutpumpe, insbesondere Rollenpumpe gefordert, die im arteriellen Zweig des 
Leitungssystems angeordnet ist Dem Patienten kann wahrend der extrakorporalen 
Behandlung Flflssigkeit entzogen werden (Ultrafiltration). 

Eine der Hauptkomplikationen bei der extrakorporalen Blutbehandlung stellt ein 
akuter Blutdruckabfall (Hypotonie) dar, den ein zu hoher bzw. schneller 
Flflssigkeitsentzug hervorrufen kann. 



Es gibt verschiedene Losungen fur dieses Problem. Zum einen sind 
B lutdruckmonitore bekannt, die eine Anderung des Blutdrucks kontinuierlich 
uberwachen und die Ultrafiltration in Abhangigkeit von der Blutdruckanderung 
regeln. Zum anderen sind Blutvolumenmonitore bekannt, die das relative 
Blutvolumen wahrend der Dialysebehandlung messen und eine Regelung der 
Ultrafiltration in Abhangigkeit vom relativen Blutvolumen vomehmen. 

Die DE-C-197 46 377 beschreibt eine Vorrichtung zur Messung des Blutdrucks, 
die auf der Erfassung der Ausbreitungsgeschwindigkeit oder Laufeeit der sich 
tiber das arterielle Gefasssystem des Patienten fortpflanzenden Pulswellen beruht, 
die durch dessen Herzkontraktionen erzeugt werden. 

Aus der DE-A-40 24 434 ist eine Vorrichtung zur Ultrafiltrationsregelung 
bekannt, bei der zum Bestimmen des relativen Blutvolumens der Druck im 
extrakorporalen Kreislauf uberwacht wird. Aus der VerSnderung des Drucks im 
Laufe der Blutbehandlung gegeniiber dem Druck zu Behandlungsbeginn wird auf 
die Veranderung des Blutvolumens geschlossen. 

Der Erfindung Uegt die Aufgabe zugrunde, ein Verfahren anzugeben, das die 
Bestimmung des Blutvolumens wahrend einer extrakorporalen Blutbehandlung 
ohne grosseren apparativen Aufwand erlaubt. Eine weitere Aufgabe der Erfindung 
ist, eine Vorrichtung zu schaffen, die ohne grosseren apparativen Aufwand die 
Bestimmung des Blutvolumens wahrend einer extrakorporalen Blutbehandlung 
ermoglicht 

Die Losung dieser Aufgaben erfolgt erfindungsgemass mit den Merkmalen der 
Patentanspriiche 1 bzw. 8. Vorteilhafte Ausfiihrungsformen sind Gegenstand der 
Unteranspruche. 

Das erfindungsgemasse Verfahren und die erfindungsgemasse Vorrichtung 
beruhen auf dem Generieren von Pulswellen in dem extrakorporalen Blutkreislauf, 
wobei die Ausbreitungsgeschwindigkeit oder Laufeeit der sich im extrakorporalen 
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Kreislauf ausbreitenden Pulswellen gemessen wird. Das Blutvolumen wird aus der 
gemessenen Ausbreitungsgeschwindigkeit bzw. Laufeeit der Pulswellen 
bestimmt 



Das Blutvolumen kann aus der Ausbreitungsgeschwindigkeit bzw. Laufeeit der 
Pulswellen bestimmt werden, weil bestimmte Blutbestandteile, z.B. HSmoglobin, 
Proteine etc. im extrakorporalen Blutkreislauf verbleiben, das Plasmawasser aber 
entfemt wird. Daher konnen Anderungen der Konzentration der Blutbestandteile 
zur Messung der Blutvolumenanderung herangezogen werden. 

Wenn im Folgenden vom Blutvolumen die Rede ist, wird darunter sowohl das 
absolute als auch relative Blutvolumen verstanden. Das relative Blutvolumen zum 
Zeitpunkt t ist definiert durch: 

ViO) (1) 



wobei 



V(0) das Blutvolumen zum Zeitpunkt t = 0, d.h. zu Beginn der 
Dialysebehandlung, und 



V(t) das Blutvolumen zum Zeitpunkt t, d.h. im Verlauf der Behandlung 
ist. 



Da das erfindungsgemasse Verfahren und die erfindungsgemasse Vorrichtung \ 
der ohnehin in den bekannten Dialysemaschinen vorhandenen Druckmessung 
Gebrauch macht, ist der apparative Aufwand verhaltnismassig gering. Fur die 
Bestimmung des Blutvolumens ist lediglich eine entsprechende Erganzung der 
Software fur die Mikroprozessorsteuerung der Maschine erforderlich. 
In einer bevorzugten Ausftthrungsform wird die Ausbreitungsgeschwindigkeit 
oder Laufeeit der Druckpulswellen im extrakorporalen Kreislauf gemessen, die 
von der Blutpumpe hervorgerufen werden, die im extrakorporalen Kreislauf der 
bekannten Hamodialysemaschinen angeordnet ist. Bei der Blutpumpe der 
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bekannten Dialysemaschinen handelt es sich im allgemeinen urn eine 
Rollenpumpe, die bei jeder Umdrehung des Pumpenrotors Druckpulse erzeugt. 

Die von der Blutpumpe generierten Pulswellen werden vorzugsweise mit einem 
Drucksensor detektiert, der bei den bekannten Dialysemaschinen im 
extrakorporalen Kreislauf angeordnet ist. 

Zur Steigerung der Genauigkeit kann die Druckmessung vorteilhaft mit einem 
Drucksensor vorgenommen werden, der ohne Luftsaule in direktem Kontakt am 
Blutschlauch oder an einer davor vorgesehenen DruckmeBkammer angeordnet ist, 
durch die die Blutleitung verlauft. 

In einer besonders bevorzugten Ausfiihrungsform ist die Blutpumpe im arteriellen 
Zweig der Blutleitung stromauf der Blutbehandlungseinrichtung und der 
Drucksensor zum Detektieren der Pulswellen stromab der 

Blutbehandlimgseinrichtung im venSsen Zweig der Blutleitung angeordnet. Damit 
ist die Strecke, fiber die die Laufzeit zu messen ist, der zwischen Blutpumpe und 
Drucksensor liegende Teil der Blutleitung. 

Wenn der Zeitpunkt, zu dem die Pulswellen von der Blutpumpe generiert werden, 
nicht bekannt ist, konnen die von der Blutpumpe generierten Pulswellen mit 
einem zweiten Drucksensor detektiert werden, der stromauf der 
Blutbehandlungseinrichtung im arteriellen Zweig der Blutleitung angeordnet ist. 
Der Zeitpunkt kann aber auch von der Stellung des Pumpenrotors abgeleitet 
werden, die beispielsweise mit einem Hallsensor erkannt wird. Der Hallsensor 
kaim dabei einen mit dem Rotor sich drehenden Magneten aufweisen, dessen 
Magnetfeld periodisch eine an dem Stator befindliche Hall-Sonde durchdringt, an 
der ein entsprechendes elektrisches Spannungssignal abgegriffen werden kann. 

Eine weitere Ausfiihrungsform sieht die Bestimmung des relativen Blutvolumens 
aus dem Verh&ltnis der Ausbreitungsgeschwindigkeiten oder Laufeeiten der 
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PulsweUen zu zwei verschiedenen Zeitpunkten der Blutbehandlung, insbesondere 
zu Beginn und wahrend des Verlaufs der Behandlung vor. 

Im folgenden wird ein Ausfiibxungsbeispiel einer Dialysemaschine mit einer 
Vorrichtung zur Bestimmung des relativen Blutvolumens anhand der Zeichnungen 
naher erlautert. 



Es zeigen: 



Fig. 1 die wesentlichen Komponenten einer Dialysemaschine mit einer 

Vorrichtung zur Bestimmung des relativen Blutvolumens in stark 
vereinfachter schematischer Darstellung und 

Fig. 2 den zeitlichen Verlauf der Signale eines arteriellen und venSsen 

Drucksensors zur Bestimmung des Drucks im arteriellen bzw. 
venosen Zweig der Blutleitung bzw. des Signals eines Hallsensors 
zur Bestimmung der Stellung des Pumpenrotors. 

Die Hamodialysevorrichtung weist einen Dialysator 1 auf, der durch eine 
semipermeable Membran 2 in eine Blutkammer 3 und eine 
Dialysierilussigkeitskammer 4 getrennt ist. Der Einlass der Blutkammer ist mit 
einem Ende einer arteriellen BlutzufUhrleitung 5 verbunden, in die eine arterielle 
Blutpumpe 6 geschaltet ist, wahrend der Auslass der Blutkammer 3 mit einem 
Ende einer venosen Blutabfuhrleitung 7 verbunden ist, in die eine Tropfkammer 8 
geschaltet ist. Blutzufiihr- und -abftthrleitung 5, 7 sind konventioneUe 
Schlauchleitungen, die den arteriellen bzw. venfisen Zweig des extrakorporalen 
Kreislaufe I bilden. 



Bei der Blutpumpe 6 handelt es sich urn eine konventioneUe Rollenpumpe, die mit 
jeder Umdrehung zwei Druckpulse generiert, die sich ttber die BlutzufUhrleitung 
5, die Blutkammer 3 und die Blutabfuhrleitung 7 im extrakorporalen Blutkreislauf 
I fortpflanzen. Die Druckpulswellen werden immer dann erzeugt, wenn der Rotor 
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der Rollenpumpe 6 eine bestimmte Stellung einnimmt. Zur Uberwachung der 
Stellung des Pumpenrotors weist die Rollenpumpe 6 einen Hallsensor 33 auf. 
Das Dialysierflfissigkeitssystem II der HSmodialysemaschine umfasst eine 
Einrichtung 12 zur Bereitstellung der Dialysierfliissigkeit, die uber den ersten 
Abschnitt 13 einer Dialysierfliissigkeitszufuhrleitung mit dem Einlass der ersten 
Kammerhalfte 14a einer Bilanziereinrichtung 15 verbunden ist. Der zweite 
Abschnitt 16 der Dialysierfltissigkeitszufuhrleitung verbindet den Auslass der 
ersten Bilanzierkammerhaifte 14a mit dem Einlass der 

Dialysierflussigkeitskammer 4. Der Auslass der Dialysierfliissigkeitskammer 4 ist 
uber den ersten Abschnitt 17a einer Dialysierfltissigkeitsabfuhrleitung mit dem 
Einlass der zweiten Bilanzierkammerhaifte 14b verbunden. In den ersten 
Abschnitt 17a der Dialysierflussigkeitsabfiihrleitung ist eine 
Dialysierflfissigkeitspumpe 18 geschaltet Der Auslass der zweiten 
Bilanzierkammerhaifte 14b ist uber den zweiten Abschnitt 17b der 
Dialysierfliissigkeitsabfiihrleitung mit einem Auslauf 19 verbunden. Stromauf der 
Dialysierflfissigkeitspumpe 18 zweigt von der Dialysierflussigkeitsabflihrleitung 
17a eine Ultrafiltratleitung 20 ab, die ebenfalls zu dem Auslauf 19 fuhrt In die 
Ultrafiltratleitung 20 ist eine Ultrafiltrationspumpe 21 geschaltet. 

Eine iiblicherweise vorhandene zweite Bilanzkammer, die parallel und 
phasenverschoben zur ersten Bilanzkammer betrieben wird, van einen nahezu 
konstanten FluB zu gewahrleisten, ist der Einfachheit halber in Fig. 1 nicht 
g^zeigt. 

Die Hamodialysemaschine umfasst femer eine zentrale Steuereinheit 22, die fiber 
Steuerleitungen 23 bis 25 mit der Blutpumpe 6, der Dialysierflflssigkeitspumpe 18 
und der Ultrafiltrationspumpe 21 verbunden ist. 

Wahrend der Hamodialysebehandlung wird die Blutkammer von dem Blut des 
Patienten und die Dialysierfliissigkeitskammer des Dialysators von der 
Dialysierfliissigkeit durchstromt. Da die Bilanziereinrichtung 15 in den 
Dialysierfliissigkeitsweg geschaltet ist, kann nur so viel Dialysierfliissigkeit ilber 



die Dialysierfliissigkeitszuflihrleitung zufliessen, wie Dialysierfliissigkeit uber die 
Dialysierfltlssigkeitsabfuhrleitung abfliessen kann. Mit der Ultrafiltrationspumpe 
21 kann dem Patienten Flussigkeit entzogen werden. 

Die Hamodialysemaschine weist daruber hinaus eine Vorrichtung zur nicht- 
invasiven Bestimmung des relativen Blutvolumens wahrend der 
Dialysebehandlung auf. Diese Vorrichtung macht von verschiedenen 
Komponenten der Hamodialysemaschine Gebrauch- Daher ist sie Teil der 
Dialysemaschine. Nachfolgend wird die Vorrichtung zur Bestimmung des 
relativen Blutvolumens im Einzelnen beschrieben. 

Die Vorrichtung zur Bestimmung des relativen Blutvolumens weist einen 
Drucksensor 26 zum Messen des Drucks in der Blutzufiihrleitung 5 stromab der 
Blutpumpe 6 und stromauf der Blutkammer 3 des Dialysators 1 und einen 
Drucksensor 27 zum Messen des Drucks in der BlutabfUhrleitung 7 stromab der 
Blutkammer 3 des Dialysators auf Beide Drucksensoren 26, 27 sind iiber 
Signalleitungen 28, 29 mit einer Auswerteinheit 30 verbunden, in der die Signale 
der Sensoren verarbeitet werden. Diese Auswerteinheit ist Bestandteil der 
Mikroprozessorsteuerung der H^odialysemaschine. Aus den gemessenen 
Druckwerten bestimmt die Auswerteinheit das relative Blutvolumen, das auf einer 
Anzeigeeinheit 31 angezeigt wird, die fiber eine Datenleitung 32 mit der 
Auswerteinheit verbunden ist. 

Nachfolgend wird die Funktionsweise der Vonichtung zur Bestimmung des 
relativen Blutvolumens RBV beschrieben. Die Bestimmung des relativen 
Blutvolumens beruht auf der Messung der Laufzeit der von der Blutpumpe 6 
generierten Pulswellen, die sich im extrakorporalen Blutkreislauf I ausbreiten. Die 
Messstrecke L setzt sich aus den Teilen der Blutleitung und der Blutkammer 
zwischen arteriellem und venfisem Drucksensor 26, 27 zusammen. Diese Strecke 
L ist in Fig. 1 mit a\ b' und c' bezeichnet. 



Der theoretische Zusammenhang zwischen der Pulswellenlaufceit und dem RBV 
wird wie folgt hergeleitet. In einer inkompressiblen Flussigkeit, die sich in einem 
elastischen zylindrischen Rohr mit der QuerschnittflSche A befindet, wird die 
Ausbreitungsgeschwindigkeit c einer longitudinalen Druckwelle gegeben durch: 



(2) 



wobei 



c Pulswellengeschwindigkeit 

p Dichte der Flussigkeit 

dp Druckanderung 

dA Flachenanderung 

Bei der Dialysebehandlung betragt die Laufzeit PTT („Pulse Transit Time") tiber 
den Teil des Blutschlauchsystems (Messstrecke) mit der Gesamtlange L zwischen 
dem vorzugsweise unmittelbar stromab der Blulpumpe angeordneten arteriellen 
Drucksensor bzw. der Blutpumpe und dem venosen Dmcksensor: 



c \A dp 
Aus Gleichung (3) ergibt sich: 



m — --~- (3) 



(4) 



(5) 



wobei 

PTTfo) Laufzeit zum Zeitpunkt ^ 
PTT(t) Laufeeit zum Zeitpunkt t 

Mit Gleichung (4) und (5) erhait man: 



PC) I dp J, 

p(*o) ^dA/A{t 0 )^ (6) 
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V <*> JJK dp J to (8) 

Hierbei bezeichnet K(P) das Verhaltnis der Dehnungsgrosse des Schlauchs zum 
Zeitpunkt t und V 

Die Massendichte des Blutes ist mit dem Verhaltnis des Massenanteils des 
Proteins und Wassers im Blut zum gesamten Blutvolumen definiert durch: 



/>(/„) ^^ES^oy*^^^} ; 

r(t 0 ) ! 



(9) 



^ _ ^pnrtein(0 + W TOter (Q 

V(t) (10) 



wobei 



P(to) 


Massendichte des Blutes zum Zeitpunkt ^ 


p(t) 


Massendichte des Blutes zum Zeitpunkt t 


VCto, 


Blutvolumen zum Zeitpunkt to 


V(t) 


Blutvolumen zum Zeitpunkt t 




Masse der Proteine in Vfo) zum Zeitpunkt to 




Masse der Proteine in V(to) zum Zeitpunkt t 


mwateXto) 


Masse des Wassers in V(to) zum Zeitpunkt to 




Masse des Wassers in V(to) zum Zeitpunkt t 



Da die Membran eines Dialysators ftir den uberwiegenden Teil der Blutproteine 
nicht durchlassig ist, bleibt der Blutproteingehalt wShrend der Hamodialyse 
annahernd konstant, d.h. m^Jt) = m Protein (to). Aus Gleichung (9), (10) und (1) 
ergibt sich: 



p(0 



I I _ m water(*o)-m water (t) ^ | j 
> I m protein Co ) + m water Co) J 



p(t 0 ) XBVM{ m im ^(t 0 ) + m fitater (t 0 y)\ (11) 
Mit m^to) - n^Jt^V^fl-RBVO)]. p w lasst sich Gleichung (1 1) in der Form 
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schreiben, wobei p w die Massendichte von Wasser bezeichnet. 



Mit Gleichung (7) und (12) erhalt man 



Die Losung dieser Gleichung lautet 



RBVii) 




Wenn das Schlauchsystem elastisch ist und es innerhalb des 
Proportionalitatsbereichs (Elastizitatsbereich) bei der Behandlung bleibt, ist nach 
dem Hookeschen Gesetz K(P)=1. Daraus ergibt sich: 



1 Pw 



BBV{t) 




Gleichung (15) zeigt, dass das relative Blutvolumen RBV(t) eine Funktion des 
Verhaltnisses der Laufzeiten und der Blutdichte zum Zeitpunkt t 0 ist. Unter der 
Annahme, dass die Blutdichte vor der Dialysebehandlung fiir alle Patienten 
annahernd gleich ist, hSngt RBV(t) nur vom Verhaltnis der Laufzeiten ab. 

Wenn die Elastizitat des Schlauchs allerdings vom Druck im Schlauch abhangt, 
insbesondere wenn ein nicht linearer Zusammenhang zwischen der Elastizitat und 
dem Druck besteht, kann eine Kennkurve ftir K(P) verwendet werden. 



Zu Beginn der Dialysebehandlung bestimmt die Auswerteinheit 30 die Laufeeit 
PTT^) zum Zeitpunkt to. Dieser Wert wird in einem Speicher gespeichert. In 
diesen Speicher werden auch die Werte fur die Massendichte p w von Wasser und 
die Massendichte pfo) des Blutes zu Beginn der Dialysebehandlung eingelesen. 
Diese Werte werden als Konstanten angenommen. Sie konnen extern eingegeben 
oder fest vorgegeben sein. 

Zur Bestimmung der Laufeeit PTT(to) wird die Zeit gemessen, die eine Pulswelle 
benotigt, um vom arteriellen Drucksensor 26 zum venosen Drucksensor 27 zu 
gelangen. 

Auch wenn die Mefistrecke a'+b'+c* in Fig. 1 eine lange MeBzeit erlaubt, ist zu 
berucksichtigen, dass sich langs dieser Strecke Elemente mit verschiedener 
Elastizitat befinden. So haben beispielsweise Dialysator und Blutschlauch 
beziiglich der Elastizitat unterschiedliche Eigenschaften. Zur Vermeidung von 
Storeinfliissen kann daher auch nur fiber eine Mefistrecke langs des 
Blutschlauches stromauf oder stromab des Dialysators gemessen werden. Dann 
sind entweder stromab der Blutpumpe ein arterieller Drucksensor zur Messung der 
Laufeeit zwischen Pumpe und arteriellem Drucksensor oder zwei venose 
Drucksensoren zur Messung der Laufeeit zwischen den beiden venosen Sensoren 
vorzusehen. 

Fig. 2 zeigt den zeitlichen Verlauf der Drucksignale der Drucksensoren 26, 27. 
Deutlich ist zu erkennen, dass die Pulswelle erst an dem arteriellen und dann an , 
dem venosen Drucksensor eintrifft. Die Laufeeit liber die Messstrecke L zwischen 
arteriellem und venosem Drucksensor ist in Fig. 2 mit PTT X bezeichnet. Um eine 
besonders lange Messstrecke zu haben, sollte der arterielle Drucksensor 26 
unmittelbar stromab der Blutpumpe 6 und der venose Drucksensor 27 moglichst 
weit stromab der Blutkammer 3 in der Blutleitung angeordnet sein. 

Wahrend der Dialysebehandlung bestimmt die Auswerteinheit 30 fortlaufend die 
Laufeeit PTT (t) der Pulswellen und berechnet nach Gleichung (15) fortlaufend 
das relative Blutvolumen RBV(t). 



Unter der Annahme eines nicht linearer Zusammenhang zwischen der Elastizitat 
und dem Druck, wird eine Kennkurve fur K(p) im Speicher abgelegt. Dann erfolgt 
die Berechnung des relativen Blutvolumens nach Gleichung (14). 

Bine alternative Ausfuhrungsform sieht nur einen venosen Drucksensor 27 in der 
Blutabfuhrleitung 7 vor. Der arterielle Drucksensor 26 in der Blutzufuhrleitung 5 
ist grundsatzlich nicht erforderlich. Anstelle des arteriellen Drucksensors kann das 
Auftreten der Pulswellen mit dem Hallsensor 33 der Blutpumpe detektiert werden. 

Fig. 2 zeigt das Hallsignal des Sensors 33. Deutlich ist zu erkennen, dass die 
negativen Flanken des Hall- und Drucksignals tibereinstimmen. Die Laufzeit uber 
die Strecke zwischen Blutpumpe und venosem Drucksensor ist in Fig. 2 mit PTT 2 
bezeichnet. Da der Magnet auf dem Rotor der Blutpumpe nur zu einem Signal pro 
Umdrehung fuhrt und der Rotor zwei okkludierende Rollen aufweist, tritt das 
Hallsignal nvu: mit der halben Frequenz gegeniiber dem Drucksignal auf. 



Patentansp rfirhe- 

1 . Verfahren zur Bestimmung des Blutvolumens wahrend einer 
extrakorporalen Blutbehandlung mit einer Blutbehandlungseinrichtung in 
einem extrakorporalen Blutkreislauf, der einen zu der 
Blutbehandlungseinrichtung fiihrenden arteriellen Zweig einer Blutleitung 
und einen von der Blutbehandlungseinrichtung abgehenden venosen Zweig 
der Blutleitung aufweist, dadurch gekennzeichnet, dass Pulswellen in dem 
extrakorporalen Blutkreislauf generiert werden, wobei die 
Ausbreitungsgeschwindigkeit oder Laufeeit der sich im extrakorporalen 
Kreislauf ausbreitenden Pulswellen gemessen und aus der gemessenen 
Ausbreitungsgeschwindigkeit bzw. Laufeeit der Pulswellen das 
Blutvolumen bestimmt wird. 

2. Verfahren nach Ansprach 1 , 

dadurch gekennzeichnet, dass die Ausbreitungsgeschwindigkeit oder 
Laufeeit der von einer Blutpumpe im extrakorporalen Kreislauf generierten 
Pulswellen gemessen wird. 

3. Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, 

dadurch gekennzeichnet, dass die von der Blutpumpe generierten 
Pulswellen mit einem im extrakorporalen Kreislauf angeordneten 
Drucksensor detektiert werden. 

4. Verfahren nach Anspruch 3, 

dadurch gekennzeichnet, dass die Blutpumpe im arteriellen Zweig der 
Blutleitung stromauf der Blutbehandlungseinrichtung und der Drucksensor 
zum Detektieren der Pulswellen stromab der Blutbehandlungseinrichtung 
im venosen Zweig der Blutleitung angeordnet ist. 
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Verfahren nach Anspruch 4, 

dadurch gekennzeichnet, dass die von der Blutpumpe generierten 
Pulswellen mit einem zweiten Drucksensor detektiert werden, der stromauf 
der Blutbehandlungseinrichtung im arteriellen Zweig der Blutleitung 
angeordnet ist 

Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 5, 

dadurch gekennzeichnet, dass das relative Blutvolumen RBV(t) aus dem 
Veihaltnis der Laufzeiten oder Ausbreitungsgeschwindigkeiten der 
Pulswellen zu zwei verschiedenen Zeitpunkten t, ^ der Blutbehandlung 
bestimmt wird. 

Verfahren nach Anspruch 6, 

dadurch gekennzeichnet, dass das relative Blutvolumen RB V(t) aus der 
zeitlichen Anderung der Laufeeit der Pulswellen nach der folgenden 
Gleichung berechnet wird: 



PTT(t) und PTT(to) die Laufzeit der Pulswellen fiber einen 
Streckenabschnitt des extrakorporalen Blutkreislaufs mit einer 
vorgegebenen Lange L zum Zeitpunkt t und ^ und p w die Massendichte 
von Wasser und pfo) die Massendichte des Blutes zu Beginn der 
Blutbehandlung ist. 

Vorrichtung zur Bestimmung des Blutvolumens wahrend einer 
extrakorporalen Blutbehandlung in einem extrakorporalen Blutkreislauf 
(I), der einen zu einer Blutbehandlungseinrichtung (1) ftihrenden 
arteriellen Zweig (5) einer Blutleitung (5, 7) und einen von der 



RBV(i) = 
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Blutbehandlungseinrichtung abgehenden venosen Zweig (7) der 
Blutleitung (5, 7) aufweist, mit 

Mitteln (6) zum Generieren von Pulswellen in dem extrakorporalen 
Kreislauf (I), und 

Mitteln (26, 27, 30) zum Messen der Ausbreitungsgeschwindigkeit oder 
Laufeeit der sich in dem extrakorporalen Kreislauf ausbreitenden 
Pulswellen, 

gekennzeichnet durch 

Mittel (30) zum Bestimnien des Blutvolumens, die derart ausgebildet sind, 
dass das Blutvolumen aus der gemessenen Laufeeit oder 
Ausbreitungsgeschwindigkeit der Pulswellen bestimmbar ist. 

9. Vorrichtung nach Anspruch 8, 

dadurch gekennzeichnet, dass im extrakorporalen Kreislauf (I) eine 
Blutpumpe (6) angeordnet ist, wobei die Mittel (26, 27, 30) zum Messen 
der Laufeeit oder Ausbreitungsgeschwindigkeit der Pulswellen derart 
ausgebildet sind, dass die Ausbreitungsgeschwindigkeit oder Laufeeit der 
von der Blutpumpe (6) im extrakorporalen Kreislauf generierten 
Pulswellen gemessen wird. 

1 0. Vorrichtung nach Anspruch 8 oder 9, 

dadurch gekennzeichnet, dass im extrakorporalen Kreislauf (I) ein 
Drucksensor (27) zum Detektieren der von der Blutpumpe (6) generierten 
Pulswellen angeordnet ist. 

1 1 • Vorrichtung nach Anspruch 1 0, 

dadurch gekennzeichnet, dass die Blutpumpe (6) im arteriellen Zweig (5) 
der Blutleitung (5, 7) stromauf der Blutbehandlungseinrichtung (1) und der 



Drucksensor (27) zum Detektieren der Pulswellen stromab der 
Blutbehandlungseinrichtung im venfisen Zweig (7) der Blutleitung (5, 7) 
angeordnet ist. 

Vorrichtung nach Anspruch 1 1, 

dadurch gekennzeichnet, dass ein zweiter Drucksensor (26) zum 
Detektieren der Pulswellen stromauf der Blutbehandlungseinrichtung (1) 
im arteriellen Zweig der Blutleitung (5, 7) angeordnet ist. 

Vorrichtung nach einem der Anspriiche 8 bis 12, 

dadurch gekennzeichnet, dass die Mittel (30) zum Bestimmen des relativen 
Blutvolumens derart ausgebildet sind, dass das relative Blutvolumen 
RB V(t) aus dem Verhaltnis der Laufzeiten oder 

Ausbreitungsgeschwindigkeiten der Pulswellen zu zwei verschiedenen 
Zeitpunkten t, t<> der Blutbehandlung bestimmbar ist, 

Vorrichtung nach Anspruch 13, 

dadurch gekennzeichnet, dass die Mittel (30) zum Bestimmen des relativen 
Blutvolumens derart ausgebildet sind, dass das relative Blutvolumen 
RB V(t) aus der zeitlichen Anderung der Laufzeiten der Pulswellen nach 
der folgenden Gleichung berechnet wird, 



PTT(t) und PTT(to) die Laufeeit der Pulswellen uber einen 
Streckenabschnitt des extrakorporalen Blutkreislaufs mit einer 
vorgegebenen Lange L zum Zeitpunkt t und to und p w die Massendichte 
von Wasser und pfo) die Massendichte des Blutes zu Beginn der 
Blutbehandlung ist. 
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Zusamm enfassune: 

Es wird ein Verfahren zur Bestimmung des Blutvolumens wahrend einer 
extrakorporalen Blutbahn beschrieben, das auf der Messung der 
Ausbreitungsgeschwindigkeit oder Laufeeit der sich im extrakorporalen Kreislauf 
ausbreitenden Pulswellen beruht. Vorzugsweise wird die 

Ausbreitungsgeschwindigkeit oder Laufeeit der von der Blutpumpe 6 generierten 
Pulswellen gemessen, die im arteriellen Zweig 5 der Blutleitung 5,7 angeordnet 
ist. Die Vorrichtung 30 zur Bestimmung des Blutvolumens kann von dem 
Drucksensor 27 im venosen Zweig 7 der Blutleitung Gebrauch machen, der in den 
bekannten Blutbehandlungsvorrichtungen ohnehin vorhanden ist. Daher ist der 
apparative Aufwand verhaltnismassig gering. 



(Fig. 1) 



